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ABSTRAK 
Transfusi darah adalah proses pemberian darah atau komponen darah dari satu 
individu (donor) ke individu lainnya (resipien). Whole Blood (WB) adalah salah 
satu produkdarah yang dapat ditransfusikan dengan komponen yang 
masihlengkap mengandung eritrosit, leukosit, trombosit dan plasma. Indikasi 
pemberian WB yaitu untuk meningkatkan jumlah sel darah merah dan volume 
plasma dalam waktu yang bersamaan.WB dengan anti koagulan CPDA-1 (Citrate 
Phosphate Dextrose Adenine-1) disimpan pada suhu 2-6 C dengan lama 
penyimpanan sampai 35 hari. Masa penyimpanan WB akan menimbulkan efek 
berupa perubahan integritas membran eritrosit. Tujuan dari penelitian iniuntuk 
mengetahui jumlah eritrosit pada WB selama 30 hari penyimpanan. Jenis 
penelitian ini adalah observasional deskriptif dengan desain Cross Sectional. 
Jumlah sampel yang diteliti adalah 1 kantong darah WB dengan golongan darah 
O. Berdasarkan hasil pemeriksaan jumlah eritrosit pada WB menggunakan 
Hematology Analyzer Sysmex XS-800i selama 30 hari penyimpanan menunjukan 
penurunan jumlah eritrosit pada hari ke-0 yaitu 5,02 x 10
6
/ L, hari ke-5 yaitu 
5,00 x 10
6
/ L, hari ke-10 yaitu 4,95 x 106/ L hari ke-15 yaitu 4,94 x 106/ L, hari 
ke-20 yaitu 4,91 x 10
6
/ L, hari ke-25 yaitu 4,98 x 106/ L, dan hari ke-30 yaitu 
4,73 x 10
6
/ L. Pada Penelitian ini terjadi penurunan jumlah eritrosit sebesar 5,7 
%. Dimana persen penurunan tersebut masih dalam batas normal yang artinya 
kualitas WB masih baik.. 
          _______________________________________________________________ 
           Kata Kunci: Transfusi Darah, Whole Blood, Lama Penyimpanan, dan Eritrosit 
 
 
PENDAHULUAN   
Transfusi darah adalah proses pemberian darah atau komponen darah dari satu 
individu (donor) ke individu lainnya (resipien)
[12]
. Hal itu dapat menjadi penyelamat 
nyawa, tapi dapat pula berbahaya dengan berbagai komplikasi yang dapat terjadi. Oleh 
karena itu transfusi darah hendaknya dilakukan dengan indikasi yang jelas dan tepat 
sehingga diperoleh manfaat yang jauh lebih besar dari pada resiko yang mungkin 
terjadi. Selain itu beberapa komponen darah juga dapat ditransfusikan sesuai dengan 
indikasi yang dibutuhkan.
 
Beberapa produk darah yang penggunaannya cukup besar yaituPacked Red 
Cell (PRC), Trombosit Concentrate (TC)dan Whole blood (WB)
[2]
. WB adalah produk 
darah yang komponen di dalamnya masih lengkap mengandung eritrosit, leukosit, 
trombosit dan plasma. Satu kantong WB terdiri dari 350 mL darah dan 49 mL 
antikoagulan. WB diberikan pada pasien yang mengalami perdarahan akut dan masif 
dengan kehilangan darah lebih dari 25-30% volume darah total. Kontraindikasi WB 
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yaitu pada pasien anemia kronis normovolemik atau pada pasien yang hanya 
membutuhkan sel darah merah saja 
[5]
. 
Dalam rangka menjaga kualitas dan mutu berbagai komponen darah maka 
proses penyimpanan darah harus memenuhi persyaratan yang telah 
ditetapkan
[10]
.Darah disimpan sampai 35 hari dengan antikoagulan CPDA-1 (Citrate 
Phosphat Dextrose Adenine-1) dengan suhu simpan 2-6 C [3]. Pengambilan darah 
menggunakan sistem FIFO (First In First Out) yaitu darah yang pertama kali masuk 
maka akan pertama kali dikeluarkan.
 
Dinas Kesehatan menyatakan bahwa masa penyimpanan darah WB yang 
semakin lamaakan menimbulkan efek berupa perubahan integritas membran 
eritrosit
[3]
. Deformabilitas eritrosit juga akan terganggu menjelang minggu kedua dan 
akan mengalami penurunan kualitas darah pada minggu berikutnya karena penurunan 
kadar ATP (Adenosin Tri Phospate), sehingga 20% sel eritrosit banyak yang lisis. Hal 
ini dapat menyebabkan kualitas darah menurun. 
Beberapa penelitian tentang penurunan jumlah eritrosit selama masa 
penyimpanan telah banyak dilakukan. Sebuah penelitian yang meneliti penurunan 
jumlah eritrosit pada darah donor laki-laki dan darah donor perempuan menunjukkan 
hasil bahwa jumlah eritrosit pada darah donor yang disimpan selama lima minggu 
mengalami penurunan jumlah eritrosit sebanyak 27% pada pendonor laki-laki dan 
29% pada pendonor perempuan
[6]
. 
Penelitian serupa juga meneliti sampel WB menggunakan alat hematology 
analyzeryang disimpan selama 7 hari menunjukkan adanya penurunan jumlah eritrosit 
sebanyak 11 % 
[13]
. 
Tujuan dalam penelitian ini adalah untuk mengetahuigambaran jumlah eritrosit 
pada kantong darah WB yang dilakukan setiap 5 hari sekali selama 30 hari 
penyimpanan.. 
 
METODE PENELITIAN  
Jenis penelitian ini adalah penelitian observasional deskriptif dengan desain 
Cross Sectional(potong lintang).Penelitian ini dilakukan pada tanggal 19 Juni – 18 Juli 
2019 dengan melakukan pemeriksaan jumlah eritrosit setiap 5 hari sekali selama 30 
hari penyimpanan menggunakan alat Hematology Analyzer Sysmex XS 800i. 
Pelaksanaan penelitianbertempat di PMI Kabupaten Sleman Provinsi D.I 
Yogyakarta.Sampel penelitian ini adalah 1 kantong WB golongan darah O  6 jam 
dengan antikoagulan CPDA-1. Kriteria pengambilan sampel penelitian ini adalah 
secara acak sederhana diambil 1 kantong sebagai sampel yang digunakan dalam 
penelitian. Data tersebut kemudian dianalisis penurunan jumlah eritrositnya 
menggunakan hasil yang keluar dari alat Hematology Analyzer Sysmex XS 800i. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Penelitian yangberjudul “Gambaran Jumlah Eritrosit Pada WB (Whole Blood) 
Selama 30 Hari Penyimpanan di PMI Kabupaten Sleman Provinsi D.I Yogyakarta” 
telah dilaksanakan. Pada penelitian ini digunakan 1 kantong WB dari donor laki-laki. 
Pengukuran jumlah eritrosit dilakukan setiap 5 hari sekali selama masa simpan 30 
hari. Metode yang digunakan adalah otomatis dengan alat Hematology Analyzer 
Sysmex XS-800i. Adapun hasil pemeriksaan jumlah eritrosit pada WB dapat dilihat 
pada Gambar 1. 
 
A n d r i y a n i ,  B t a r i ,  S e p v i a n t i | G a m b a r a n  J u m l a h . . .  | 465 
 
| Conference on Research & Community Services| ISSN 2686-1259  
 
 
Gambar 1.GrafikHasilPemeriksaanJumlahEritrosit 
Gambar 1.menunjukkan hasil pemeriksaan jumlah eritrosit terus mengalami 
penurunan selama masa simpan 30 hari. Pada penelitian ini dapat dilihat bahwa  
jumlah eritrosit  awal pada hari ke-0 yang diperiksa 6 jam sebesar 5,02x 106/ L yang 
digunakan sebagai parameter hasil perbandingan untuk hari berikutnya. Pada hari ke-5 
terjadi penurunan sebesar 5,00 x 10
6
/ L dengan persentase penurunan 0,4 % akan 
tetapi kondisi tersebut masih pada kondisi terbaik darah dengan keadaan tidak lisis dan 
masih stabil. Kemudian terus terjadi penurunan pada hari ke-10, ke-15, ke-20 yaitu 
sebesar 4,95 x 10
6
/ L, 4,94 x 106/ L, 4,91 x 106/ L dengan persentase penurunan  5 
% (normal) akan tetapi beberapa penelitian menyebutkan bahwa eritrosit akan 
mengalami perubahan bentuk mulai hari ke-7 penyimpanan
[4]
. Pada hari ke-25 
terpantaunaikyaitusebesar 4,98 x 10
6
/ L. Hal ini diduga karena homogenisasi sampel 
yang tidak merata sehingga eritrosit masih menempel pada dasar tabung sehingga saat 
proses running pada alat, sampel pada bagian yang pekat akan terambil oleh needle 
samplin gdan hitung jumlah eritrosit menjadi meningkat palsu. Terjadi penurunan 
kembali pada hari ke-30 yaitusebesar 4,73 x 10
6
/ L dengan penurunan 5,7 %. Hasil 
penelitian menunjukkan jumlah eritrosit masih dalam batas nilai normal akan tetapi 
perubahan membran eritrosit yang terjadi membuat sel mudah lisis dan mati segera 
setelah darah ditransfusikan. Mengingatakan haltersebut penggunaan WB simpan 
untuk transfusi sebaiknya tidak dianjurkan namun untuk tujuan yang berhubungan 
dengan jumlah eritrosit nilai tersebut masih dalam batas normal. Jumlahe ritrosit 
normal padal aki-lakiadalah 4,5-6,5 x 10
6
/ L[9]. 
Hal ini sejalan dengan sebuah penelitian yang menyatakan bahwa tidak 
terdapat pengaruh penyimpanan darah donor terhadap hasil pemeriksaan jumlah 
eritrosit dengan hasil penurunan rata-rata jumlah eritrosit setelah tiga minggu sebesar 
1,98 %
9
. Berbeda dengan penelitian selanjutnya yang menyatakan bahwa terjadi 
penurunan jumlah eritrosit dibawah normal pada minggu ke-3 sebesar 14,17 % pada 
laki-lakid an 15,53 % pada perempuan
[6]
. 
Penurunan eritrosit yang terjadidapat disebabkan karena adanya hemolisis 
danbeberapa faktor lainnya.Warna merah yang terdapat pada cairan plasma/ 
supernatant (hemolisis) adalahsalah satu parameter visual penurunan kualitas darah 
yang berpengaruh secara langsung pada morfologisel
[1]
. Selaini tu berkurangnya ATP 
pada plasma sebagai sumber energi bagi eritrositjuga menyebabkan perubahan 
morfologi pada membran eritrosit. Penelitian lain juga membuktikan bahwa perubahan 
viskositas eritrosit dan meningkatnya susu septibilitas terhadap stress cell induced 
hemolisys dapat menyebabkan kerusakan integritas membran eritrosit dan kematian  
seleritrosit
[11]
. Beberapa faktor tersebut dapat menyebabkan eritrosit mengalami 
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perubahan bentuk sel yang abnormal sedangkan alat otomatis Hematology Analyzer 
tidak dapat menghitung sel yang abnormal
[14]
. 
Jumlah eritrosit juga akan menurun akibat kesalahan perbandingan antara anti 
koagulan dan volume darah. Konsentra  siantik  oagulan yang tinggi menyebabkan  
hipertonisitas plasma sehingga seleritrositakan menyusutkarena air dalam selakan 
berpindah keluar sel yang tekanan osmosisnya lebiht inggi. Hal inidapat menyebabkan 
seleritrosit mengalami perubahan bentuk yang abnormal 
10
.Pada penelitian inianti 
koagulan yang digunakan adalah CPDA-1 yang terdapat dalamk antong darah dengan 
masa  simpan hingga 35 hari.Pemeriksaanjumlaheritrositpada WB dengananti 
koagulan CPDA-1 menunjukkan hasil bahwa jumlah eritrosit masih dalam batas nilai 
normal dengan persentase penurunan sebesar 5 %.Kualitas dara hmasi  hdalam 
keadaan baik dan masih dapat digunakan untuk tujuan yang berhubungan dengan 
jumlah eritrosit.. 
 
KESIMPULAN 
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan diperoleh hasil bahwa terjadi 
penurunanjumlah eritrosit sebesar 5,7 % selama 30 hari penyimpanan dimana persen 
penurunan tersebut masih dalam batas normal yang artinya kualitas WB masih baik. 
Berdasarkan penarikan kesimpulan diatas, maka dapat disarankan sebagai berikut: (1) 
Bagi Petugas PMI atau Bank Darah Rumah Sakit (BDRS) dapat tetap 
mempertahankan sistem FIFO dalam penggunaan darah di Blood Bank dengan tujuan 
yang berhubungan dengan jumlah eritrosit. (2) Bagi Peneliti selanjutnya disarankan 
untuk meneliti perubahan morfologi eritrosit selama masa penyimpanan tersebut. 
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